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論文内容の要旨 
【目的】 
 子宮肉腫は術前に診断することが非常に難しい疾患であり、現時点での術前の各種検査による
診断精度は満足のいくものではない。従って、臨床所見や各種の検査所見・画像所見より子宮肉
腫の可能性を少しでも疑った場合は、手術による摘出検体の病理学的な検索を行うことが必要に
なる。しかし子宮肉腫は稀な疾患であるため、手術を受けた患者の多くは子宮筋腫に代表される
良性疾患の診断となり、実際には多くの本来的には不必要な手術が行われているのが現状である。 
 本研究では、まず子宮肉腫が疑われ手術療法が施行された患者の術前の臨床所見、血液学的所
見、画像所見、子宮内膜細胞診所見を後方視的に分析し、術前診断に有用と考えられた各種所見
を組み合わせて子宮肉腫術前診断スコア（PREoperative Sarcoma Score: PRESS）を作成した。
さらに、この PRESS を用いて手術施行症例を後方視的にスコアリングした場合、PRESS の診断
精度はどの程度であるか、また PRESS を用いることにより手術療法をどの程度回避できる可能
性があるかについて検討した。 
【方法】 
 2006 年 1 月から 2012 年 12 月の 7 年間に、埼玉医科大学総合医療センターにおいて術前に子
宮肉腫が疑われ手術が施行された患者を対象とし後方視的に調査・検討を行った。調査項目は術
後の病理学的診断のほか、手術時の年齢、術前の臨床所見、血液学的所見（CA125 値、LDH 値）、
画像所見（超音波、MRI）、子宮内膜細胞診とした。 
【成績】 
 調査期間中に子宮肉腫が疑われ手術が施行されたのは 63 例であった。このうち病理学的検索に
より実際に子宮肉腫と診断されたのは 15 例（23.8％）であった。全 63 例の手術時の平均年齢±
標準偏差（SD）は 50.1±12.1 歳であり、子宮肉腫群（15 例）の平均年齢±SD は 60.3±11.5 歳、
良性群（48 例）は 46.9±10.4 歳であった。子宮肉腫群と良性群の 2 群間の平均年齢に有意差を
認め（p < 0.001）、ROC 曲線より導き出された最適な Cut-off 値は 49 歳であった。臨床所見では、
一般的に子宮肉腫を疑う所見として知られる腫瘍の急速な増大に関してはむしろ良性群で有意に
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多い結果となり、術前診断の予測因子となりうる臨床所見は存在しなかった。最大腫瘍径、血清
CA125 値、超音波カラードプラ法での RI 値の平均値については 2 群間で有意差は認めなかった
が、血清 LDH 値は子宮肉腫群で有意に上昇しており（p = 0.020）、ROC 曲線に基づく最適な
Cut-off 値は 279.0 U/L であった。MRI 所見に関しては、子宮肉腫群 15 例中 12 例（80%）で陽
性所見を認め、良性群との間に有意差を認めた（p < 0.001、感度：0.80、特異度：0.69）。子宮
内膜細胞診所見もまた 2 群間で有意差を認め（p < 0.001）、特異度は 0.93 と高かったが、感度
は 0.33 と低かった。 
 単変量解析にて 2 群間に有意差を認めた手術時の年齢、血清 LDH 値、MRI 所見、子宮内膜細
胞診所見の４因子について、exact 法によるロジスティック回帰分析を用いて多変量解析を行った
が、その結果、手術時の年齢、血清 LDH 値、子宮内膜細胞診所見の３因子が多変量解析におい
ても独立した有意な予測因子となった。さらにこの３因子を説明変数として、再度 exact 法によ
るロジスティック回帰分析を行い各因子のパラメータ推定値を算出した。このパラメータ推定値
を参考に手術時の年齢、血清 LDH 値、子宮内膜細胞診所見の点数配分を行い、10 点満点となる
子宮肉腫術前診断スコア（PRESS）を作成した。 
 子宮肉腫群の PRESS の平均スコアは 5.067 点、良性群で 0.792 点であり、両群間に統計学的
有意差を認めた（p<0.001）。ROC 曲線に基づく PRESS の最適な Cut-off 値は 4 点であった。
PRESS が 4 点以上であった場合の正診率は 93.7%であり、陽性反応的中率（PPV）は 92.3%、
陰性反応的中率（NPV）は 94.0%、感度は 0.800、特異度は 0.979 であった。 
【考察】 
 我々が作成した子宮肉腫術前診断スコア（PRESS）は、実際の臨床の現場で子宮肉腫を疑う症
例における治療方針の決定に際し有益であり、少なくとも PRESS が 4 点以上であれば手術療法
を考慮すべきであると考える。しかし、我々の検討例において PRESS が 3 点以下の症例の中に、
実際には 3 例の子宮肉腫症例（すべて PRESS２点）が含まれていた。少なくとも現行の PRESS
はあくまで子宮肉腫疑い症例に対する治療方針の決定の際の参考に留めるべきであり、最終的な
手術の必要性については個々の症例で慎重に決定されるべきである。この診断スコアは現時点で
は完成されたものではなく、より有効な診断予測因子を探求しさらに診断精度の高い診断スコア
にしていかなければならない。 
 
 
